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E S S A I 

SUR LA SPHYGMIQUE. 

X’appelle Sphygmique (i) la science du Pools. On nomine 
Pools la collection de tone W p]xciiom6nes qoe Ton pent 
observer dans les mouvemens do coeor et des arteres de 
1’homme sain et malade. 

Poor concevoir l’objet de la Sphygmiqoe, il faot voir les 
divers points de voe soos lesqoels on pent etndier la fonc- 
tion dont elle s’occope. 

i°. Le monvement do coeor et du systeme art&iel est 


( i ) Ce mot a deja ete employe comme adjectif; je Ie prends id 
subsiantivement, comme on se sert de celui de Gymmstique .. 
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un fait important digne de l’attention des Physiologistes. II 
est curieux d’en. rechercher les causes et de discuter les 
theories plus ou moins ing^nieuses par lesquelles les auteurs 
se sont efforts de 1’expliquer. Mais il est infiniment utile 
et m£me absolument necessaire d’dtudier l’histoire naturelle, 
de cette fonction, de determiner, d’apr&s l’observation, 
1’influence que les &ges , les sexes, les idiosyncrasies, les 
passions , les affections morales quelconques et les divers 
actes de I’economie vivante ont sur elle , dans l’dtat de 
sante. Ces recherches sont l’objet de la Physiologic du pouls. 

2 0 . Pour faciliter les rnoyens de distinguer et de s'aisir 
toutes les modifications qui peuvent survenir dans le Pouls, 
il faut prescrire les regies & suivre dans son exploration , 
c’est-a-dire, exposer les precautions a prendre dans l’appli- 
cation de nos sens, et celles qu’il faut mettre en usage pour 
dloigner du malade tout ce qui pourrait masquer les mo¬ 
difications introduites par les affections que l’on veut re- 
connaitre. C’est la, si Ton peut parler ainsi, la technique 
de la Sphygmique. 

3°. Le mouvement des art&res est une de ces fonctions 
mkres qui sont int<iressdes dans toutes les affections. Il est 
peu d’alterations dans la santd qui n’influent sur le Pouls 
d’une maniere extraordinaire. Ces changemens contre na¬ 
ture dans les mouvemens du cceur et du syst^me arteriel, 
constituent des symptdmes qui se groupent et forment peut- 
etre autant d’etats differens qu’il y a d’affections -capables 
d’influer sur ces mouvemens. L’etat de ces phdnomknes 
fournit la Symptomatologic du Pouls . 
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4°. La connaissance des symptbmes que le Pouls pre¬ 
sente dans les diverses maladies , a inspird le desir de 
connaitre la manidie doit ces dtats agissaient sur les or¬ 
gan es 'oil ces symptdmes s’observent. On n’est pas alld trop 
loin dans l’dtude de cet objet , et jusqu’a ce moment, les 
rdsultats obtenus se bornent a peu pres a des opinions. 
Cependant , comme il ne faut pas bllmer les tentatives 
faites sur cette matiere , nous pouvons en faire une qua- 
tridme partie de la Sphygmique. 

5°. Enfm il faut determiner, d’aprds {’observation, quels 
sont les symptdmes du Pouls qui correspondent aux diverses 
affections maladives, afm que ce rapport etant connu, les 
premiers deviennent signes des secondes. La solution de 
ce probleme vraiment pratique et d’une ndcessite majeure, 
constitue la Semeiotique du Pouls, 

Telles sont les parties dont so compose la Sphygmique; 
tels sont les objets qu’il faudrait traiter a fond , si Ton 
voulait donner un livre complet sur cette Science. Quant 
a moi, dpouvantd de 1’dtendue de cette t&che, je me con- 
tenterai de presenter un apeipu sur la sdmdiotique du Pouk, 
Avant d’entrer en matiere , je dirai. quels sont les Mddecins 
qui ont le plus fait pour les progrds de la Sphygmique. 

On a observd de bonne heure les mouvemens du sys- 
tdme vasculaire et du cosur , et on a tird de leurs variations 
des signes pour le diagnostic et pour le pronostic des ma¬ 
ladies. Cependant on n’a commence que fort lard a dtudier 
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ees pli^nomenes avec des precautions et dans un lieu qui 
permissent d’apercevoir jusqu’aux plus faibles nuances. Hip-* 
pocrate explorait le Pouls dans les hypochondres (i) , aux 
artbres temporales., aux carotides ( 2 ) , et tenait encore 
compte des sensations de pulsation que les malades eprou- 
yaient dans d’autres parties (3). Oh peut voir l’attention 
qu’il donnait a ces recherches dans ses ouvrages aphoris— 
tiques et dans ses epidemics. 

Apres Hippocrate , Praxagore dernier rejeton de la famille 
des Asclepiades , HerophUe et Prasistrate s’occuperent de la 
semeiotique du Pouls, et quoique leurs ouvrages ne soient 
pas parvenus jusqu’a nous, leurs services n’ont point htd 
perdus, puisque Galien en a profite. Tout le monde connait 
la manibre dont Erasistrate decouvrit l’amour d’Antiochus fils 
de Seleucus Nicanor, pour la reine Stratonice sa belle-mere* 
Cette anecdote a bth mise deux fois sur le theatre •• la pre¬ 
miere sous le title de X!Amour Medecin, et la seconde sous, 


(1) Palpitatio ventris in febre insaniam facit; indeque cietur hcemor- 
rhagia horrifera. Coac. 28, Pulsus in hypochondrio cum perturbations 
dementia est , magisque si oculi crebrb moventur Ibid. 12,, Voyez aussit 
la sentence 13. 

( 1) In febribus quce cum dolore micant in xollo vena: dysentence 
habent eventtinu Ibid. iq. 11 faut lire le Commentaire de Durst sur cette- 
sentence. 

(31 Voyez le vingt-unieme aphorisme de la septieme section, ainsl. 
<{ue ie Conunentaire de Galien sur ce passage. 
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celui de Stratonice. Qnoique ce fait ne prouve rien sur la 
s3m3iotique du Pouls, il peut servir, a faire voir que du 
terns d’j Qrasistrate on s’adonnait deja a son exploration, 

Celse ne parait pas avoir beaucoup profit^ des additions 
que ces derniers Mddecins devaient avoir faites a la Sphyg- 
mique; eependant ii observait le Pouls aux tempes .(i) et 
aux hypochondres ( 2 ), et connaissait quelques-uns des signes 
qu’on en peut tirer. 

Archigene qui selon toute apparence eut une pratique plus 
4tendue que celle de Celse (3), mdrita davantage de Part 
Sphygmique. Quoiqu’il ne nous soit rien rest3 de lui , ii 
parait par les dloges de Galien , qui n’est pas suspect quand 
il lone , qu’il est digne de notre reconnaissance. 

Mais personne dans Pantiquit3 n’a embrasse toutes les 
parties de cet art avec autant de sagacity que Galien. II 
nous a laisse dix-huit livres sur la Sphygmique; il a 3te 
le premier a la reduire en corps dc doctrine ; il a suivi 
une marche assez conforme a celle que nous nous sommes 
prescrite. Son traits de pulsibus est divise en quatre parties : 
la premiere traite des differences des Pouls, la seconde de 


(1) Protinus timeri debet ... Si circa frontem intentce venae tnoventur. 
Med. lib. I , cap. i: 

(2) Prcecordia inflammata, etc. sinistra sunt; periculosissimum tamen, 
si Venae quoque ibi vehementer agitantur. Ibid. c. 4. 

( 3 ) Il est evident par plusieurs passages de Juvenal , qu 'Archiglne 
jouissait d’une grande reputation a Rome. 



la maniere de Ies connaltre , la troisieme des causes des 
Pouis , la quatri&me des signes qu’ils fournissent. 

Quelques personnes ont reproch^ k Gali&ti d’avoir donnd 
dans des subtilit^s inutiles en traitant des symptdmes que 
le Pouis presente. Ce reproche ne me semble. pas fondd. 
Le dessein de cet Auteur dtait moins de retracer ce que 
la Nature nous offre, que de faire prdvoir toutes les variations 
possibles dans un phdnom<bne compost qu’il r^duisait k ses 
Kidmens, et d’aceoutumer l’esprit et les sens k une analogie 
exacte au moyen de laquelle on pftt reprdsenter toutes les 
nuances dont le Pouis dtait susceptible. Je suis si dloignd 
de condamner ces combinaisons, que je les regarde comme 
infiniment propres a nous exercer a l’dtude de la Sphyg- 
mique. On peut done dire que la symptomatologie du Pouis 
doit beaucoup & ce grand homme, et que les modifica¬ 
tions designees de nos jours par des termes nouveaux, 
sont presque toutes prdvues et d^crites par lui, quoiqu’il 
n’en ait pas touj'ours connu la signification.. 

On n’a presque rien ajoutd de vraisemblable a ses con¬ 
jectures sur les causes des variations du Pouis, except^ qu’oa 
a perdu le godt extreme qu’il avait pour les causes finales. 

Quoique les modernes aient beaucoup agrandi la s^mdio- 
tique du Pouis, et que cette partie de la Science qui ne 
pouvait s’avancer que par l’observa.tion , fut encore dans: 
Penfance du terns de Galien , ndanmo'ins ce Mddecin. posr 
s^dait sur 'cette mati&re des eo.naaissances assez, ^tendues * 
comme il conste par les precep.te.s utiles qu’il nous a.donnbs.,, 

pac 
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par Ies diagnostics et les pronostics exacts qu’il pronompa 
dans plusieurs cas , clont il a pris soin de nous laisser 
1’histoire avec une complaisance bien pardonnable. 

Dans la suite Aetius , Ccelius Aurelianus , et plus tard 
encore, Actuarius s’appliquferent a la science du Fouls: le 
premier a la gloire d’avoir au moins soupfonne, .si non 
reconnu 1’existence des Fouls organiques; le dernier se sert 
des' signes tirds du Pouls pour distinguer deux sortes de 
palpitations dont la therapeutique est differente. 

Les Mddecins qui ont fleuri chez les Arabes et parmi 
nous depuis la renaissance des arts jusqu’aux Mdcaniciens , 
ont suivi la doctrine de Galien sans y ajouter, sans y rien 
changer , mais aussi sans en rien retraricher. C’est pour 
cela que je ne m’arrdte point sur les travaux de Mercatus , 
de Capivacius , de Massaria, etc. Fouquet veut seulement 
qu’on distingue Zechius qui le premier a donnd une bonne 
description du Pouls pectoral. Quaud W Chimistes et les 
Mecaniciens parurent, ils trouvbrent parmi les symptdmes 
observes par les Anciens, une foule de faits qui ne s’accor- 
daient pas avec leurs explications. Dans l’alternative de laisser 
soupfonner les theories d’insuffisance ou de nier des faits 
inexplicables , ils ne balancdrent pas a rejeter ceux-ci , 
et meme pour en dtre plutdt crus, a s’en moquer: Ieur 
grande raison, c’est qu’ils n’avaient pas vu tous ces symp¬ 
tdmes bi^arres , et que cl’ailleurs ils n’etaient pas d’accord 
avec les - lois hydrauliques d’apres lesquelles se faisait la 
circulation du sang. Cette maniere de raisonner est un des 
fruits des theories etrangeres 'a la Science. 


B 



Tandis que Ies dogmadques faisaient ainsi main basse sm 
les plus prdcieux rdsultats de l’observation , quelques em- 
piriques a epilogisme enrichissaient la Spbygmique d’un 
grand norabre de faits prdcieux, et dtonnaient par la jus- 
tesse de leurs diagnostics et de leurs pronostics. L’Espagnol 
Solano de Lucques et son disciple Nihell trouverent dans 
les modifications du Fouls des signes inconnus jusqu’alors. 
Marquet , Medecin de Nancy , voulut rendre la Sympto¬ 
matology du Fouls plus facile en comparant les phdnom&nes 
qu’on remarque dans les art&res, a ceux que presente une 
corde qui vibre. II pensa que comme on examine les divers 
sons de la corde, leur rhythme, leur .gravity, etc. .. par 
des caracteres propres a la musique, ou pourrait se servir 
de ces derniers pour exprimer les symptbmes du Pouls. La 
partie sdmdi'otique de ce livre est mauvaise, mais Fid^e prin- 
cipale est ingdnieuse. II est vrai qu’il est dans le Fouls 
une infinite de modifications qui n’ont aucun rapport avec 
les vibrations d’une uordc , ot par consequent les caracteres 
de la musique sont insuffisans. II faut pourtant convenir que 
comme Fauteur n’admettait pas tous les symptbmes ddcouverts 
dans le Pouls , il avait autant de signes qu’il lui en fallait 
pour representer ceux qu’il disait exister. 

Nihell ayant publid , vers le milieu du dernier siede, 
les d^couvertes de Solano, quelques Mddecins de Montpellier 
qui malgre les dogmes des Ecoles daient restd attaches k 
la doctrine Hippocradque , s’aviserent de les verifier. Leur 
peine ne fut pas perdue, et bientdt ils se trouverent en 
<§tat de presenter un corps de doctrine plus dendu, Borden 



dans ses recherches sur le Pouls par rapport aux crises , agrandit 
consid disablement la Sdmdiotique. Michel et Menuret le se- 
conddrent dans ce dessein par leurs observations particular es. 

Le Professeur Fouquet travailla aussi au perfectionnement, 
a 1’acCroissement de la Sdmdiotique du Pouls. II dirigea 
principalement ses recherches vers les modifications que le 
Pouls refoit de la part de Porgane principalement affectd 
soit dans l’dtat physiologique , soit dans l’etat de maladie. 

Quelques Auteurs ont marchd sur les traces de eeux dont 
je viens de parler; mais il faut distinguer parmi ceux-ci 
M. Wetsch qui est venu etudier sous Fouquet , comme 
Nihell sous Solano ( i ), et qui a de mdme contribud de 
tout son pouvoir a propager la doctrine de son. cdldbre 
maitre. 

J’aurais allongd beaucoup frop cette histoire , si j’eusse 
fait mention de tous les_ hommes de mdrilo -et mSme de tous 
les grands hommes qui ont reconnu Pimportance de la Sphyg- 
mique, qui Pont prouvde par leurs dcrits et ddmontrde par 
leur pratique : on y aurait trouvd les noms des Struthius , 
des Coringius , des Rudius , de Baillou , de Bellini , cle 
Schellhamery de Boerhaave, de Senac, de Van-Swieten et de 
bien d’autres a qui MM. Fouquet et Meyer ont clonnd de justes 
dloges. Mais mon dessein dtait de parler seulement de ceux 
h qui PArt doit des progrds rdels. 


(i) Yoyez Meyer ids arte Sphygmica., etc. 




Je ne clois pas passer enticement sous silence ce que 
les Voyageurs nous ont appris touchant l’etat de la Sphyg- 
mique dans la Chine. Elle y est cultivde avec d’autant plus 
de z£le , qu’elle compose toute la SCnCotique des Medecins 
de ce pays-la. Ils se bornent & cette etude et h celle des 
drogues suivant le conseil d’Ouang-chon-ho un de leurs 
Auteurs qui vivait quelques sides avant l’Ce chretienne ? 
et dont la m^moire est aussi revdree par eux que celle 
d ’Hippocrate parmi les Europdens. On vante beaucoup les 
connaissances des Chinois sur Cette matiCe , sans doute 
d’apr^s l’dloge qu’ils en font eux-mdes. Mais il est difficile 
de juger sainement de leurs progr^s dans cette Science ; 
nous n’en savons que ce que les Missionnaires du HaMe 
et Boy me nous oiit transmis ; on presume que c’est fort 
imparfait, a cause des notions medicales trop bornees de 
ces' Historiens, et de la difficult^ extreme du langage pa- 
tbologique usitd a la Chine , langage aussi figure , aussi 
parabolique que celui des Puetca du mdmo pays. II est 
d’ailleurs bien a craindre que Jeurs idees physiologiques 
qui sant d’une absurdity palpable , n’aient influd sur leurs 
opinions' en Stknbiotique. 

II esf aise de deviner la raison pour Iaquelle je ne m’oc- 
cuperai point de la cause de la pulsation des artCes. Les 
Auteurs modernes ont rendu si commune la maniCe d’ex- 
plorer le Pouls et les precautions a, prendre pour que ces 
modifications soient parfaitement senties, qu’on n’ose plus 
parler sur cet objet. Je ne me permets qu’une reflexion: 
c’est que les observations les plus deiicates et les plus bn- 
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portantes, toutes celles qui n’ont pas rapport all rhythme 
ou a la force du Pouls ,ayant dtd faitesA 1’artfere clu carpe , 
et en observant certaines regies pour la situation de l’avant*. 
bras du malade et pour la position de la main du M^decin, 
ces pr^ceptes sont de rigueur, puisqu’il est vraisemblable 
que la perfection de la sensation tient a des circonstances 
qu’on ne trouverait pas ailleurs. 

Si les causes des symptbmes observes dans le Pouls etaient 
a notre portde, j’aimerais -a m’en occuper, puisque leur 
connaissanoe rendrait la Sem&'ologie Sphygmique dvidente. 
Mais, puisque nous ne faisons a cet dgard*que former 
quelques conjectures sur des possibilites, je vais examiner 
de suite les signes que le Pouls fournit dans l’dtat maladif: 
comme ils sont le fruit de Pobservation, je dois avoir-recours 
& Pauforitd et m’en rapporter aux assertions de quelques 
Iiommes dont la reputation et les connaissances ont les plus 
grands droits a notw conllmxue. • 

On peut traiter la Sdmdiotique du Pouls de deux ma¬ 
nures: i°. en prenant isoldment chaque symptdme, et en 
faisant P^num^ration de toutes les significations qu’il peut 
avoir selon les modifications qui l’accompagnent; 2 % en 
prdsentant le catalogue de toutes les choses dont il nous 
importe d’acqu4rir une connaissance exacte dans Pexamen 
d’un malade , et en exposant les secours que le Pouls peut 
nous fournir pour parvenir a leur decouverte. Cette cler- 
ni&re marche suppose que PArt est ddja avancd; mais elle 
est plus utile , epargne de la peine a celui qui dtudie. 
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Les principaux objets sur lesquels nous cherchons h. nous 
dclairer aupres clu malade, sont les suivans : 

i°. La nature - de Faffection dont il est atteint; 

2 °. L’organe affectd; 

3°. Les terns de la ipaladie; 

4°. Les inoyens de solution que la Nature se dispose a 
choisir; 

5°. L’dtat actuel des Forces du malade, dont la connais- 
sance est indispensable pour prdvoir 1’issue de la maladies 

Une chose qui rend la pratique de la Sphygmique ex- 
tr^mement difficile , malgrd la perfection des ouvrages que 
nous avons sur cette mature, c’est la reunion de divers 
caracf^res qui se compliquent, se moderent, se temp&rent ? 
et qui par' la trqmpent les personn.es pen exerqdes. La 
complication de deux maladies; Faffection d’un organe joint© 
a une affection general©; les divers terns d’une mdme ma- 
ladie , et une infinite d’autres circonstances multiplient 
changent, modifient les sympt6mes que l© Pouls pr&ente,. 
et rendent fort pdnible l’exercice de la partie de la $£-• 
meiotique qui „s’y rapporte. Ceux qui n’ont ni le terns, ni 
la volontd d’analyser, d’examiner tout en detail; ceux qui 
sont depourvus de cette patience que Buffon disait cons- 
tituer le g^nie, mais que Barthe\ dit au moins en <§tre un 
attribut essentiei, et qui ndanmoins veulent passer, pour des, 
Medecins accomplis , rejettent la doctrine et s’en moquen^. 
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Ceux qui ont moins de prdtentions , de bon sens et d© 
franchise, cherchent la source des difficulty et s’attachent 
a les faire disparaitre. 

Un des moyens de diminuer les difficulty dont je parle, 
consiste a bien dtudier, d’apres Pobservation des maitres, 
les modifications dl^mentaires, c’est-a-dire, celles qui sont 
le produit du moindre nombre d’affections possibles. Lors- 
qu’on s’en est fait une idee, on doit chercher a en combiner 
plusieurs ensemble, pour pr^voir les resultats que l’union 
de ces modifications doitdonner, lorsque les circonstances 
d’oii elles dependent co-existent. Cette Sphygmique ration- 
nelle me parait infiniment propre a applanir les obstacles 
qu’on rencontre dans la pratique. Dans cet essai, je me 
contenterai d’exposer les Pouls qui caractdrisent chacun des 
dtats qu’il nous importe de connaitre, et je ferai abstraction 
des modifications que les combinaisons de ces dtats y 
apportent. 

Selon Galien , un Pouls vite dont la diastole et la systole 
sie sont' pas egales, est un signe de fi&vre. On voit bien 
qu’il faut entendre ici par Fievre un acte de la Nature vi- 
vante qui a ses pdriodes et des phdnomenes caches a nos 
sens. Si elle ne consistait que dans une collection de symp- 
tdmes apparens, elle n’aurait pas besoin de signes pour etre 
reconnue. 

Si dans le commencement dVme fi&vre on remarque un 
Pouls asse{ grand , mediocrement dur et parfaitement egal 
quant a Vintensite des pulsations , on peut espdrer que la 
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maladie ne sera qu’une ftevre dphdmdre , line synoque 
simple (i) on une intermittente legitime bdnigne ( 2 ). 

Mais si aux caracteres generaux qui constituent le PouTs 
d’irritation dont il sera parl<£ bient6t, se trouve jointe l’ind- 
galite, il faut s’attendre a une maladie sdrieuse produite 
par une alteration profonde qui ndcessite une coction et 
une crise. 

Le Pouls dur , plein , tendu, grand et fort est un des ca¬ 
racteres des affections inflammatoires accompagndes de ftevre; 
Galien clit encore que le Pouls des inflammations est ser- 
rature; on doit s’attendre a le voir modifte par l’influence 
des organes attaquds ; ainsi le poumon diminue sa duretd, 
les intestins, sa grandeur,' etc.... L’absence. de ce Pouls 
n’exclut pas toujours le caractere inflammatoire d’une ma¬ 
ladie; on sait ce qui arrive dans le cas depression des 
forces; de la nait Tobligation de consulter tous les signes. 

Le Pouls des plethoriques ne s’eioigne pas beaucoup de 
eelui des inflammations; c’est a ce caractere principalement 
qu’on reconnait les apoplexies sanguines. 

Dans les fievres bilieuse generate ou ardente, et gastrique 


(1) Galen, de crisib. 2. 13. 

(2) Le Pouls qui accompagne les. fievres tierces benignes, par exemple ^ 
■cetles qui paraissent au commencement de fete, ressemble assez a eelui 
de la synoque simple ; il est un peu dur , ytte , frequent, fort, ( vehe- 
fisns ct validus % dit Fernet)*. 


bilieuse 
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bilieuse sans complication , le Pouls est inigal , presse , petit 
et faible\ c’est le caract&re qu’il presente le plus souvent 
aussi dans la fi£vre puerp^rale , comrne Denman , Leak et 
d’autres l’ont vu. II peut avoir contribu^ a persuader k certains 
qu’jelle <itait toujours une fievre gastrique bilieuse.. 

Le Pouls inegal, langu'tssant, enfonce ( submissus) et rare r 
ou ayant le rhythme de Vetat naturel , est un des signes des 
fi£vres muqueuses, pituiteuses on adtino-m&iing^es. On le 
rencontre dans la fievre quotidienne gastrique ( Fernel )., 
dans la pituiteuse g^n^rale ( Wagler }; il s’observe ^galement 
dans l’apoplexie s^reuse ; mais il n’en est pas. de meme 
dans quelques autres maladies s^reuses : dans l’ascite, par 
exemple, il est long, frequent, un peu dur et avec une 
sorte de tension. 

Quelques Auteurs ont observe qu’un des caractbres les 
plus constans de la fi&vre jaune , 4tait une duret^ et une 
tension extraordinaire du Pouts pexidant le premier degrd 
de cette fikvre, qualit^s qui 6taient subitement remplacdes 
par la petitesse et la faiblesse , lorsque le second degre 
common yait. 

Les affections spasmodiques modifient le Pouls d’une 
manure particuliere et le rendent eonvulsif, c’est-k-dire 
tenda, vibrant , imitant les mouvemens d’une c.orde lendue 
par les deux bouts , inegal sans etre fort ni grand ( Galien , 
Fernel) (i). S’il est en meme terns contract^ , prdcipitd et 


(i) Hofmann a dec.rit un autre Pouls. eonvulsif, qui se trouve dans 

c 
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irregulier, il annonce beaucoup de violence dans l’affec- 
tion. Cullen a vu ce dernier caract&re dans les exacerba¬ 
tions du t&anos. L’intermittence n’est pas rare dans les 
Pouls des maladies spasmodiques , principalement si elles 
attaquent le coeur. 

On sait que dans les maladies nerveuses , l’Hypertonie 
produit souvent les me-mes effets sensibles que PAtonie. Per- 
sonne n’ignore, par exemple, qu 'Hippocrate admettait deux 
sortes de convulsions, celles a repletione et celles ab inanl - 
done. La distinction de ces deux cas est de la plus grande 
importance pour celui qui veut saisir la principale indica¬ 
tion ; quoique dans le moment des attaques le caract&re 
convulsif emp^che souvent d’en d^couvrir d’autre, dans les 
intervalles PHypertonie est marquee par un Pouls grand, 
fort et plein, et PAtonie par un Pouls petit, faible , vide 
et habituellement convulsif. 

Lorsque l’impotence du membre est due ala Paralysie, 
le Pouls , selon Galien , est petit, languissant, tardif, quel* 
quefois rare et irregulierement manquant ( deficiens )„ 

Dans les maladies de consomption , le Pouls est h'ecdque , 
comme disait le meme Auteur , c’est-a-dire , languissant, 


les fievres aigues malignes, et qui est caracterise par un tremblement 
de l’artere accompagne d’un soubresaut dont la direction est telle qu’on 
dirait' que l’artere est tiree vers le coeur. Le Professeur *Barthe\ attribue 
cette modification du Pouls au renversement dtimouvement peristaltique 
de l’artere. Noyes doctrines de F. C. H. 




x 9 

petit et accelire; mais il prend diverses modifications selon 
la cause de la consomption. S’il existe une suppuration dans 
un viscera, le Pouls pr^sente dans, le commencement le 
caract£re de celui des inflammations, ensuite il devient 
hectigue ; mais il s’y joint par fois de 1’in^galit^ et de Pirr£~ 
gularite. Quand l’abc^s s’est ouvert, le Pouls est moins 
acc^l^r^ ? plus faible et plus petit. On peut consulter la- 
dessus les livres de Galien , qui ont pour titre , introduction 
in pulsus , de causis pulsuum . 

Fernel a trouv^ un autre caractere au Pouls dans la 
Fi&vre hectique, qui porte son nom: c’est une duret^ cons- 
tante et une chaleur intense dans le trajet de Part&re. 

Je place ici le Pouls des H^morrhagies , parce qu’il ne 
se trouve pas seulement dans les critiques, mais qu’il ac- 
compagne et precede ce flux, lors^u’il est actif, dans quel- 
que cas qu’il se pr&ente: selon M. Fouguet , il est remar* 
quable par Vimpression ddune sorte de petits corps ronds on 
petits grains tres-Jluides et tres-rapides dans leur transition y 
qui se font sentir a l'ext remite digitale de Vartere , et qui 
parvenus a la base de Vapophyse styloide du radius , semhlent 
heurter contre cette eminence et se repandre fa et leu 

II. M. Fouguet appelle Pouls Organique , ou Pouls des 
organes, « celui qui se rapporte a une affection quelconque 
» d’un organe , ou plut6.t celui qui d^signe et manifeste 
sj aux sens cette affection, soit qu’elle aille jusqu’a Pin- 
» coramodite ou a lamaladie particuli&re de i’organesoit 
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i) qu’elle consiste uniqueraent en une disposition prochaine 
» k la maladie, ou qu’elle se borne k une simple augmen¬ 
ts tation de ressort de vie ou d’action dans cet organe , 
» independamment de toute idde, de tout sentiment de 
» Idsion ou de maladie; en un mot, celui qui rdsulte d’une 
»» alteration dans Tdtat nature! d’un organe principal, con- 
v siddrd dans tous les rapports d’activitd ou d’organisation 

qu’il peut avoir dans le corps vivant ». 

L’existence de ces modifications du Pouls relatives a l’or* 
gane affect^, est prouvde par des observations multiplies. 
Ceux nime qui refusent d’y croire sont obliges de recon- 
naitre Tinfluence des maladies du poumon et du bas-ventre 
sur le Pouls, parce qu’elle est si ^vidente qu’on ne peut 
pas la nier. Mais quand on est convenu de cela, on devrait 
ne plus opposer des prdjugds aux observations de Medecins 
respectables, qui ayant phisieurs moyens pour acqudrir de 
la c^lebrii, n’auraient pas la gaucherie d’attacher leur nom 
k la fortune d’une doctrine etablie sur des faits controuvds. 
II n’est pas plus aisd de concevoir Taction du poumon et 
celle du systkme abdominal sur le Pouls, que celle de chaque 
organe en particular.' 

Les symptdmes qui consistent dans des alterations du 
rbythme, de la force , de la duretd , etc., sont l’effet du 
genre d’affection , de litat actuel de la maladie , ou d’autres 
circonstances accessoires. Mais les caractkres essentiels du 
Pouls des organes se tirent « d’impressions varies que la 
» surface de la portion d’arire soumise au tact, ou autrement 
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»> Ye space pulsant fait tantbt sous Fun , tant6t sous Fautre 
» de ces doigts, tantbt m<§me dans leur intetvalle: or ces 
» impressions consistent en Eminences ou petites ondes.. 

» ou en quelques autres modifications de cette partie de 
» Fart^re, telles que des esp£ces d’applatissement, de res- 
>» serrement, des sortes d’intersections ou de brisement, etc .»i 
A la faveur de ces caract&res , on pent saisir en m£me terns 
la modification organique et celle qui est relative aux autres 
Causes. Au reste, ii arrive souvent dans le commencement 
des maladies aigues que'les Pouls organiques sont rendus 
m^connaissables par la dominance de Firritation. Lorsque 
la maladie n’afflige que la moiti^ lat^rale des organes sy- 
m^triques ou les organes situ^s dans une des moities lat^- 
rales du corps; le Pouls organique n’est quelquefois sen¬ 
sible que du c6t^ affect^, et dans tous les cas, il Fest plus 
de ce c<k6 que de Fautre. 

Le caract&re du Pouls capital consiste en une elevation, 
de la partie digitale de Vartere , de sorte que la partie situee 
sous les doigts auriculaire et annulaire semble fixee au niveau 
de son plein , tandis que la portion placee sous les deux autres 
doigts se soulhe pour former un angle aigu avec ce plan . 

Dans le Pouls guttural on trouve une onde asse{ consi¬ 
derable a la partie un peu posterieure de Vespace pulsant , 
tandis que Pexiremite digitale s’eleve comme dans le Pouls 
capital. 

Le Pouls pectoral est marqud par une elevation considerable 



du milieu de Vespace pulsant, semblable a une petite montagne 
unie et mollette , tandis que les extremites de Vartere restent 
dans Vetat naturel. 

Le stomacal est caractdrisd par une petite eminence qui 
deleve en pyramide entre Vindex et le medius. Dans ce Pouls, 
et les suivans on observe en general de l’irrdgularit& 

Le Pouls hdpatique simple ressemble au prudent, avec 
cette difference que Veminence n'est ni si marquee , ni si forte > 
ni si elevee, 

Gelui de la rate n’en diff£re pas beaucoup; seulement la 
pyramide s’eleve davantage entre Vindex et le medius ; elle se 
distingue de celle du stomacal y en ce qiVelle par ait coupee 
verticalement du cote de Vindex , et qidon sent une espece d } e- 
chancrure au pied de cette coupe , ce qui ne s'observe point de 
Vautre cote de Velevation, 

M. Fouquet appelle Pouls abdominaux eeux qui sont mo¬ 
difies par les affections des organes situds audessous du 
mdsocolon transverse; il leur donne pour caract&re g£ne- 
rique la concentration 3 la durete, un reirecissement singuher de 
Vartere , principalement dans la portion digitale ? la vivacite et 
Vinegalite des pulsations, 

L’intestinal porte d’abord le caractere generique, ensuite 
il cause sur le tact une impression semblable a celle que ferait 
une epingle qui coulerait dans Vartere , et dont la tite frap~ 
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pewit Vindex ail cote qui avoisine le medius , tandis cue la 
hanse s’etendrait vers la main du malade. 

Le Pouls des organes urinaires est celui que Ies Sympto 
matologistes appellent ordinal inordinatus descendens , avec 
cette particularity que la premiere pulsation de chaque serie, 
se fait avec line espice d'explosion on de dilatation brusque * 
melee d y un leger rebondissement, 

Le Pouls de Porgane cutane est P insiduus de Solano , 
c’est - a - dire , le dicrote ordinal inordinatus ascendens. M. 
Fouquet ajoute qu’il n’est pas toujours critique , et qu’il 
pr^sente la forme suivante: Yartere renflee de la mime ma~ 
nil re , mais plus que dans le pectoral , ce qui la fait parattre 
anev'rismatisee . 

Selon Galien , lorsqu’il existe des inflammations locales, 
le Pouls est d’autant plus serratile et plus petit que les 
parties affectees sont plus dures et, plus nerveuses ; tandis 
que si elles abondent en vaisseaux veineux et art&iels, 
il s’&oigne de ces qualites. 

Je passe a Imposition dessecours que fournit la Sphyg- 
mique pour la connaissance cle chacun des stad.es •, que les 
fievres aigues, au moins les humorales, parcourent. 

III. Dans to'utes les fievres aigues, le Pouls pr&ente une 
modification particuli£re pendant l’augmerit, la croditd ou 
le terns d’irritation ; Bordeu la designe par le nom de Pouls 
d’irritation. Quand la coction commence a se faire; le carac« 
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tere dti Pouls change ; celtii qu’il prend lui a fait donner 
le nom de Pouls developpe. Enfm quand la crise est sur le 
point de se faire, le Pouls developpd acquiert une modi¬ 
fication relative & l’organe vers lequel la Nature dirige les 
mouyemens qui doivent amener la solution de la maladie i 
il prend alors le nom de critique. 

Le Pouls d’irritation est vif, serre , convulsif , dur , sec et 
presse. Je n’ai pas besoin de dire que son caractbre doit 
£tre infiniment modifid par la nature des affections et par¬ 
ies organes principalement intdressds; mais malgrd ces'de¬ 
gradations, on peut ^observer, et l’idde en devient encore- 
plus claire, lorsqu’il est remplacd par le ddveloppd avec 
lequel on le compare.. 

Quand la coction commence le Pouts se dilate , se de~ 
veloppe sensiblement ; il devient plus pltin , plus fort et plus 
litre. Le Pouls ddveloppe simple n’a pas d’autre cara.ctere; 
il n’annonce point encore parquet organe la crise doit se 
.faire; mais aprds la coction, il perd son indifferentisme , 
pour me servir d’iine expression de Menuret , et prend la< 
modification qui tend a in.troduire l’dvacuation prochaine. 

11 est cependant difficile de dire k quelle dpoque se fait 
remarquer le caractdre critique. Je trouve que Solano a, 
prdd.it des crises quatre jours d’avance.. Il dtablit mdme 
en aphorisme , que si le rebondissement du Pouls dicrote 
se flit sentir a chaque,trentidme pulsation, il. faut attendee 
la crise pour le quatridme jour apres. 



2 5 

On peut poser un principe g&n4ral, sujet ii est vrai a 
quelques exceptions: c’est qu’il ne faut point attendre de 
crise, tant que le Pouls d’irritation subsiste, et qu’il n’a pas 
fait place au d^veleppe. 

Je n’ai rien a dire sur l’importance de Pobservation des 
Pouls critiques. Depuis que le gotit du Naturisme et de 
la M^decine expectante est devenu plus coramun, chacun 
sent corabien il est intdressant d’etre dans le secret de la 
Nature ? pour ne pas troubler sa marche, quand elfe doit 
£tre salutaire, et pour.lui preparer les voies , quand elle 
travaille a l’expulsion d’une mati&re critique. 

IV. Le Pouls des crises varie selon Porgane par oil l^va- 
cuation critique doit se faire. Bordeu s’est aper 9 u que toutes 
les modifications du Pouls qui pr^c^daient les crises par 
quelqu’un des couloirs situes au-dessus du diapbragme, avaient 
des caract&res communs qui semblaient les rapprocher pour 
en faire une familleet qu’il en dtait de m£me de cedes 
qui annoncent les crises par les couloirs inf^rieurs.. C’est sur 
cette observation que ce Mddecin fit sa fameuse division 
du Pouls critique en superieur et en inferieur, 

Le Pouls superieur est remarquable par une reduplication 
prdcipitee de la pulsation et par son dgalitd ; cette redupli¬ 
cation ne parait dtre que la m£me pulsation divisde en 
deux temps. Ce Pouls est aussi appeld rebondissant , redouble 
c’est le dicrote de G alien. 


D 



Le caractere principal du Pouls inferieur se tire de Vine - 
gularite ; pulsations qui sont in^gales entr’elles , en pleni¬ 
tude , en dilatation , en force , et qui se succ&dent k des 
intervalles plus ou moins in^gaux; quelquefois metae on y 
observe des intermittences parfaites. 

Parmi les Pouls suplrieurs, Bordeu a remarqu^ le nasal 
qui annonce une h^morrhagie ; le guttural, qui prdsage 
line excrdtion de mucosite par la gorge , et le pectoral 9 
d’aprfes lequel on peut prevoir une crise par Pexpectoration. 
Nous avons aujourd’hui plus de moyens que n’en avait 
cet Auteur pour les reconnaltre : car aux caractkres trouves 
par lui etqui sont tires de la force, du rhythme,de la grandeur, 
de 1a, mollesse , etc. nous pouvons joindre ceux ddcouverts 
par M. Fouquet . 

Dans l’exploration de ces Pouls il faut ne pas perdre de 
vue une observation faite par Solano : c’est que le caract&re 
de ehaque espdce ne se montre pas toujours a toutes les 
pulsations ; quelquefois ce n’est qu’a des pulsations sdpa- 
rdes par une trentaine d’interm^diaires. Ce Medecin avait 
yu que la crise annoncee dtait d’autant plus prochaine que 
le noinbre dps pulsations acritiques etait moindre. Bordeu 
et Fouquet nous avertissent aussi que ces Pouls sont quel- 
quefois mieux prononc^s d’un c6t£ que de 1’autre. 

Solano regardait le Pouls dicrote comme annonpant 
infailliblement une h^raorrhagie du nez. Mais Bordeu ay ant 
vu. que cette modification 4tait le caractere gdnerique des 
Pouls sup&ieurs ? a assign^ le caractere sp<=cifique suivant 
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au nasal : outre qu’il est rebondissant fil est plein , dur, brusque , 
fort et vite : il est presque toujours joint au Pouls d’irritation. 
Le. pectoral est mou , plein , dilate , egal et dicrote. Le guttural, 
fort semblable au prEcEdent , est cependant moins rriou , 
moins plein , et souvent plus frequent. 

Solano rda pas non plus distinguE assez exactement le 
Pouls critique stomacal ou du vomissement , de celui de 
la diarrhee. Bordeu dit qtdil est le moins developpe des Pouls 
critiques , et le moins inegal des inferieurs ; Vartere semble 
se roidir et fremir sous le doigt ; les pulsations sont frequented 
et leurs intervalles assei egaux. 

L’intermittence du Pouls a EtE regards par les anciens. i 
sans en excepter Qalien , comme un signe tres-dangereux. 
Galien ajoute , il est vrai ( in z de prcesag. ex pulsib. ) que 
lorsque 1’intermittence n’est que d’une pulsation, on voit 
des enfans et des vieillards Echapper du danger; mais que 
si le terns de Fintermittence est de deux ou de plusieurs 
pulsations , la mort est certaine. Prosper Alpin aremarque 
le premier cette modification dans deux maladies non roor- 
telles , dont I’une se termina par des Evacuations alvines 
abondantes , sollicitEes par 1 ’Art , et dont l’autre trouva 
s.a solution dans un flux abondant d’urine. ( de prcesag. viu 
et mfrt. lib , iv , c. 4, ). 

Solano a Etabli , d’aprEs ses observations, que le Pouls 
intermittent prEcEdE de cqction et accompagnE d’un bon 
Etat des forces, annongait une diarrhEe critique. Il a memo 
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pensd que c’etait toujours la signification de ce symptbme. 
Ndanmoins il a reconnu expressdment que 1’intermittence 
etait mortelle si elle se joignait & un Pouls petit ? tr&s- 
faible et languissant ; mais il a cru que dans ce cas la 
Nature disposde a une diarrhde critique , n’avait pas assez 
de force pour achever son operation. 

Borden a present^ le caractdre intestinal critique avec plus 
d’exactitude. Outre 1’intermittence, il lui attribue une me¬ 
galith remarquable tant dans la force que dans les intervalles 
des pulsations. Apres deux ou trois pulsations assez dgales 
et assez dlevdes , dit-il, il en parait deux ou trois moins 
ddveloppees ? plus promptes plus rapprochdes et comme 
subintr'antes. 

Solano n’a jamais vu de crise par les urines seules. Aussi 
I’accuse-t-on d’avoir mal decrlt le Pouls qui annonce ce 
jugement. Bordeu pense que le Pouls rdnal critique est le 
myure de Galien , dont les pulsations seraient un peu 
sautillantes. 

Le Pouls des sueurs critiques est Yinsiduus , c’est-a-dire, 
tm dicrote ordinate: inordinatus , ascendant inverse de celui 
des urines. 

Le Pouls utdrin , selon M. Fouquet , prhsente le carac- 
tere de celui des hdmorrhagies , avec la modification sui- 
vante : il est peu dlevd, quelquefois raeme si concentrd , 
qu’il est besoin d’une pression assez forte pour sentir les 
petits grains ; il y a de plus des pulsations indgales , comme 
dans tons les Pouls infdrieurs. 
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Celui des h^morroides a un caractere difficile a distinguer. 
de celui du prdc&ient. Seulement, selon M. Fouquet , les 
corps ronds dont ce pouls fait eprouver fa sensation , sont si 
peu marques , qdon croit sentir a Vextremite digitale de V.ar~ 
teie un fremissement qui a lieu dans un espace plus petit que 
celui occupe par ces grains dans les autres hemorrhagies. 

La certitude du pronostic cles crises portd cPaprbs Pexamen 
du Pouls est. subordonnde aux conditions prescrites par 
Pappr^ciation detous les autres signes critiques : c’est-a-dire, 
qu’il n’a de valeur que lorsque la coction a precede et qu’on 
prend en consideration les epoques critiques. 

V. L’observation du Pouls est extr&nement utile pour 
estimer le degrd des forces vitales. Bordeu voulant etablir 
un objet de comparaison auquel on pdt rapporter le Pouls , 
afm de reconnaftre la quantity de son eloigneraent de P^tat 
de sante , a represent^ le Pouls nature!’ sous les traits suivans : 
il le dit egal,mollet , souple , libre , point frequent , point 
lent , ne paraissaht faire aucun effort, tandis que ses pulsations 
sont parfaitement egales et que la systole est egale a la diastole. 

Dans une maladie , plus le Pouls se rapproche de ce 
module , plus on doit concevoir d’espdrance ; cependant 
quelques-uns , a la tete desquels il faut mettre Galien , 
pr^tendent qu’il est des fi&vres malignes ob le Pouls con¬ 
serve l’dtat naturel au milieu des signes les plus graves, et 
continue ainsi jusqu’a la mort. Mais un Praticien respectable ? 
Tissot, assure formellement n’avoir jamais tronvd le Pouls 
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bon dans les fievres malignes ; il est vrai qu’il n’ose rien 
dire de la peste. (Voyez ses Notes sur la Sem&otique de 
Vater ). 

Le Pouls fort, grand , dgal, r^g-ulier, atteste le bon £tat 
, des forces vitales. On doit aussi bien augurer du change- 
ment d’un Pouls qui, ayant les qualitds contraires, acquieit 
cedes dont nous venons de faire Penum^ration. 

Les Pouls de mauvais presage sont les suivans : le petit,, 
rare, tardif et faible ; le myure deficiens , hors le cas de crise, 
Pintermittent , le vermiculaire, le formicant, Pintermittent,. 
hors le eas de crise , sur-tout chez les jeunes-gens, etc. 

II est assez g^ndralement regu que le Pouls intermittent 
habitue! menace de mort subite. Mais je ne crois cela vrai 
que lorsquhl est 1’effet de quelque maladie du coeur. 

On a fait beaueoup d’objections centre la Sthn^iotique du 
Pouls.. Elies s’^vanouissent toutes quand on invoque les lois 
dtablies par tous les M^decins sur Part d’estimer les signes. 
Aucim des partisans dclairds de cette doctrine n’a jamais 
pr^tendu qu’un seul signe pftt sufhre pour dtablir un diag¬ 
nostic ou un pronostie ; qu’un grand nombre de signes 
univoques dut etre eontrebalanee par un seul signe con- 
tradietoire ", que des symptdmes fugaces pussent devenir 
des signes , etc. Tous eonseillent au eontraire la eompa- 
raison des signes tires du Pouls avec ceux que les autres 
symptbmes fournissent , et ils etablissent m£me que le 
yarac tere de certain es maladies se trouve dans l’oppositioa. 
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ties ph^nomenes presents par le Pouls, avec ceux qu’on 
observe dans les autres fonctions. Loin done de tirer contre 
l’Art Sphygmique un argument de ce que dans les fievres 
malignes le Pouls est souvent rassurant, il faut convenir 
au contraire que le d^faut de rapport entre le Pouls et les 
autres symptdmes est des meilleurs signes de la malignitd. 

Le sujet que j’ai entrepris de traiter &ait trop vaste pour 
que je dusse esp^rer d’en venir a bout. Mais j’ai rempli 
mon but ; mo do pateat doctioribus , me in hac materia non 
planb rudem esse. 


Fini 
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